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Introduction Les corticostéroïdes sont largement utilisés en
traitement adjuvant de l’infection COVID-19. Cependant, leur uti-
lisation peut perturber le diabète. L’objectif de notre étude est
décrire les caractéristiques épidémio-cliniques, thérapeutiques et
évolutives des patients COVID-19 ayant un diabète déséquilibré ou
cortico-induit.
Matériels et méthodes Étude rétrospective menée au service des
maladies infectieuse de Sfax (2 novembre 2020–18 janvier 2021),
incluant tous les patients infectés par COVID-19 traités par cortico-
thérapie.
Résultats Sur 200 patients traités par une corticothérapie pour
une infection COVID-19 confirmée, 26 patients développaient
un déséquilibre glycémique. Douze patients connus diabétiques
avaient des perturbations glycémiques importantes et 14 patients
(53,84%) avaient un diabète cortico-induit. Le sexe masculin était
dominant (18 cas, 69,23%). La dexaméthasone intraveineuse était
utilisée dans tous les cas. Le diabète cortico-induit était apparu en
moyenne dans 10 jours après le début de la corticothérapie. La sur-
venue de diabète sous corticothérapie forte dose (≥ 12 mg) était
noté dans 11 cas (78,57%) et sous faible dose (< 6 mg) dans 3 cas
(21,42%). La dose de corticoïde était maintenu élevée vu la sévérité
de la forme clinique dans 23 cas (88,46%). L’évolution était favorable
dans 22 cas (84,61%). À la sortie, tous nos patients étaient adressés
à la consultation d’endocrinologie.
Conclusion Malgré que notre échantillon faible, nous appelons à
la prudence dans l’utilisation des corticostéroïdes. L’utilisation de
la corticothérapie forte dose au décours de l’infection COVID-19
doit être prudente avec une surveillance stricte des chiffres glycé-
miques.
Déclaration de liens d’intérêts Les auteurs n’ont pas précisé leurs
éventuels liens d’intérêts.
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Introduction Les diabétiques de type I ont un risque élevé de
pathologies auto-immunes notamment les dysthyroïdies, la mala-
die cœliaque, la maladie d’Addison et autres. Il a été démontré
que la pathogenèse de ces pathologies a en commun des facteurs
génétiques et immunologiques.
Objectif Démontrer la corrélation entre la positivité initiale des
anti-GAD et l’apparition d’autres pathologies auto-immunes.

Patients et méthodes Étude descriptive et analytique rétrospec-
tive s’étalant sur une période de 7 ans, incluant des DT1 ayant
bénéficié de dosage des anti-GAD.
Nos patients ont été répartis en 2 groupes : G1 : patients avec anti-
GAD positif (53%), G2 : patients avec anti-GAD négatif (47%).
L’analyse statistique fait à l’aide de logiciel SPSS20.
Résultats Quatre-vingt-quatre patients ont été colligés. L’âge
moyen était de 32,07 ans ± 10,7. La durée moyenne d’évolution de
diabète était de 12,6 ans ± 8,7.
Les résultats démontraient une corrélation très significative entre
la positivité des anti-GAD à la découverte de diabète et l’apparition
d’autres pathologies auto-immunes, 60,4% dans le groupe G1 par
rapport à 13,6% dans le G2 (p = 0,0001).
Les pathologies auto-immunes étiquetées dans le G1 étaient une
dysthyroïdie dans 30,2%, une insuffisance surrénalienne dans
16,2%, la maladie cœliaque dans 11,6% et autres pathologies
diverses dans 2,4% des cas.
Discussion Notre étude montre que la positivité initiale des
auto-anticorps anti-GAD peut être un facteur prédictif de déve-
loppement des pathologies auto-immunes chez les patients DT1,
d’autres études randomisées doivent être menées pour confirmer
cette association.
Déclaration de liens d’intérêts Les auteurs n’ont pas précisé leurs
éventuels liens d’intérêts.
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Introduction La vitamine D est reconnue par son effet immu-
nomodulateur au niveau du foie, cependant, un faible taux de
la vitamine D peut prédisposer à une accumulation de lipides
intrahépatiques aboutissant à la stéatose hépatique non-alcoolique
(NAFLD). Cette dernière entité est plus fréquente chez les patients
diabétiques de type 2 (DT2). L’objectif de notre travail est d’étudier
le profil vitaminique chez les patients diabétiques porteurs ou non
de NAFLD.
Patients et méthodes Étude rétrospective descriptive et ana-
lytique incluant 190 patients DT2 hospitalisés au service
d’endocrinologie–diabétologie et nutrition du CHU Mohammed VI
Oujda. Les patients inclus ont tous bénéficié d’un bilan biologique
incluant un dosage de la 25-OH vitamine D. L’analyse statistique a
été réalisée à l’aide du logiciel : SPSS version-20.
Résultats L’âge moyen des patients était de 59,6 ± 11 ans, une
prédominance féminine a été notée (66,2% des femmes). La durée
moyenne d’évolution du diabète était de 9,6 ± 7 ans. La moyenne
de l’Hba1 C à l’admission au service était de 10,5 ± 2%. Les patients
DT2 avec NAFLD présentaient de manière statistiquement significa-
tive une obésité et un syndrome métabolique (p < 0,05). Cependant
nous n’avons pas trouvé de différence statistiquement significative
entre les 2 groupes avec et sans NAFLD en matière de vitamine D
(p = 0,8).
Discussion/Conclusion Plusieurs études ont démontré l’existence
d’une relation entre de faible taux de la vitamine D et la NAFLD,
indépendamment de l’âge, et du statut métabolique. Dans notre
étude nous n’avons pas trouvé de corrélation statistiquement signi-
ficative entre le faible taux de vitamine D et la NAFLD.
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